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         RENOSCINTIGRAM IN URINARY STONES 
         Shin EGAWA, Kanei LEE, Shigeru IKEDA and Akira ISHIBASHI 
               From the Department of Urology, Kitasato University Hospital
   Seventy six patients who suffered from urinary stones on either side of the upper 
urinary tract were reviewed. The 99m-Tc DTPA renoscintigram was analyzed to examine 
whether stasis presented on the contralateral side of the urinary stone retrospectively. 
Though excretory urogram showed neither apparant stasis nor other abnormalities on the 
contralateral sides, 55 of these 76 cases showed stasis to some degree in the renoscintigram. 
Thirty five of these 55 cases also showed elongation of  T1/2 in the  ROI curve. Since  72.4% 
showed urinary stasis on the contralateral side of the urinary stone, we suggest the possibility 
that stasis can well be a cause of stone formation. In addition we warn of the possibility of 
future stone formation on the now healthy contralateral side. 

























































積 曲線 よ りお こ ない,前 者 に 関 し ては 当 教 室に お い て
腎 シ ンチ グ ラ ムを専 門 に 読影 す る者3名 以 上 の評 価 を
もとに,上 部 尿 路 に お け る う っ滞 の有 無 を,ま っ た く
認 め られ な い もの(一),わ ずか に 認 め られ る もの(±),
軽 度(+),中 等 度(+),お よび 高 度(柵),の5段 階
に 分類 した(Fig.1).また,腎 お よび膀 胱 部 集積 曲
線 に 関 して は,排 泄 相 に お い て排 泄 動 態 の 指 標 と して
ピー クが1/2に な る時 間,す なわ ち,Tl/2を 算 出
し これ を 評 価に 加 え た.な お,当 科 に お い て は,通 常,
腎 シ ン チ グ ラ ムは16分で中 止 して い るの でFig.2に
示 す よ うに,ピ ー ク よ り200秒 間 隔 で 拾 った 点b,u
の傾 きに て 曲線 が 下 降す る と仮 定 し,Tl/2の 算 出
をお こな った(Fig.2).また,第22回 核 医 学 会 総 会
に お い て 池 田 ら1)が報 告 した よ うに,Tl/2の 正 常
範 囲 と して は,臨 床 的 に 正 常 腎機 能 を 有 し,99mTc
DTPAに よ る 腎 シ ンチ グ ラ ム上 も 正 常 と判 断 され た
もの39例に つ き平 均 値 お よび そ の標 準 偏 差 を 算 出 し,
519.6±233.4秒との値 を 得,コ ン トロー ル と し て用
い た.
成 績
対 象76例中55例(72.4弩)にお い て 非 罹患 側に15～
16分の腎 シ ンチ グ ラ ムの イ メ ー ジ上,程 度 の 差 こそ あ
れ,な ん らか の う っ滞 と 思 わ れ る 所 見 を 得 る こ とが
で きた,T1/2に 関 しては,76例 中35例(46.1%)
に お い て コ ン トロー ル よ り延 長 して い る もの が見 られ
た.こ こ で代 表 例2例 を呈 示 す る.症 例1はT1/2は
正 常 範 囲 内で あ るが,イ メ ー ジ上 うっ滞 を 見 る もの で
あ る.IVPlO分 立 位 像 に お い て 左尿 管 下 部 付近 に13
×8mm大 の結 石 を 認 め るが,反 対 側 に は 腎 孟 の拡 張
な ど特 異 な所 見 は 認 め られ な い(Fig.3).シ ンチ グ
ラム15分像 で は,今 回 の分 類 に よれ ば 中 等 度,す なわ
ち(十)の うっ滞 を 見 る(Fig.4).この 例 に お い て
Tl/2は710秒で あ り正 常 範 囲 内 であ った(Fig.5).
症 例2はTl/2は 延 長 し,イ メー ジ上 も うっ滞 を見 る
症 例 で あ り,IVPlO分 仰 臥 位 像 上,左 腎 お よび上 部
尿 管 に29×17,9x7,20×3mm大 の結 石 を 有 し,
対 側 は 正 常 の よ うに 思 わ れ る(Fig.6).シンチ グラ
ム15分像 では 高 度,す な わ ち(柵)の うっ滞 を 認 め る
(Fig.7).集積 曲線 は 上 昇 カ ー ブを 示 し,尿 路 閉 塞性






































































































































片 側 の 腎 な い し尿 管 結 石 症 で手 術 適 応 とな り,術 前
にIvpお よび99mTcDTPA腎 シ ンチ グ ラ フ ィー
を施 行 して い る 男性40例,女 性36例の計76例をretro-
spcctiveに検 討 し,つ ぎの よ うな結 果 を 得 た.
1)76例中55例(72.4%)にお い て非 罹患 側 に 腎 シ
ンチ グ ラム15～16分の イ メ ー ジ上,程 度 の差 こそ あ れ,
な ん らか の うっ滞 を示 す 所見 を 得 た,
2)76例中35例(46.1%)に お い て 非 罹 患 側 のT
l/2がコ ン トロール(519.6±233.4秒)より延長 して
い た.
3)結 石 症 々例 に お い て尿 流 の うっ滞 を 検 出す るに
は 腎 シ ンチ グ ラ ムが よ り有 用 で あ る.
4)結 石 症 の 素 因 な い し誘 因 と して 尿 流 う っ滞 が か
な りの 役 割 を果 た し て い る こ とが 予 想 され,片 側 結 石
症 々例 で の反 対 側 に お け る将 来 的 な結 石発 生 の可 能 性
を 示 唆 す る もの で あ る.
本 論文の 要旨は第23回核 医学会総会において発 表 した.
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